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Forord

Det har varit en utmaning att ge en samlad bild av den forskning som finns idag om
sjukskoterskors och sjukskoterskestudenters attityder till personer med obesitas da det visat
sig att just attityder inte undersokts i samma utstrackning som konsekvenserna fran obesitas.
Vi hoppas kunna motivera véra kurskamrater och andra som ldser vért arbete att striva efter
att alltid bemdta samtliga patienter med vardighet, respekt och en bra attityd.

Ett stort tack till Linda Berg, vir handledare som gett oss vérdefull stéttning, uppmuntrat
under skrivandet och bidragit med sin expertis. Aven ett stort tack till Per Arne Svensson som
bidragit med sin kunskap och erfarenheter inom dmnet



Titel (svenska) Attityder mot personer med obesitas - Sjukskdterskor och
sjukskoterskestudenters attityder samt faktorer som paverkar
attityderna.

Titel (engelsk) Attitudes towards people with obesity - Nurses' and nurses'
students' attitudes and factors that influence attitudes.
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Sammanfattning:

Bakgrund: Problem med att ga ner 1 vikt har manga olika orsaker som inte alltid ar
paverkbara. Trots det har ménga personer med fetma ndgon gang upplevt att de blivit
diskriminerade av varden pa grund av sin vikt. Effekterna av stigmatisering d&r manga och
skadliga for hélsan. Syfte: Att beskriva sjukskoterskor och sjukskdterskestudenters attityder
till personer med obesitas och faktorer som péverkar attityden. Metod: En litteraturdoversikt 1
PubMed och CINAHL som ledde till att atta artiklar valdes ut. Dessa analyserades och lag till
grund for det resultat som presenterades. Resultat: Tva kategorier framkom vilka

var stigmatiserande karaktdrsdrag och faktorer som paverkar attityderna. Den sistnimnda
kategorien kunde delas in 1 tva subkategorier, uppfattningen om orsak till fetma och
demografins paverkan. Resultatet visar att sjukskoterskor har en mer negativ bild av personer
med obesitas dn sjukskoterskestudenter, och tillskriver &ven denna patientgrupp fler negativa
karaktdrsdrag én sjukskoterskestudenterna. Synen pa orsaken till viktuppgang,
arbetserfarenhet och kunskap hade paverkan pé attityderna. Slutsats: Mer forskning behovs
kring sjukskoterskor och sjukskdterskestudenters attityder till personer med obesitas for att ge
en béttre forstaelse och dkad kunskap. Obesitas behover ocksa borja ses som den medicinska
kroniska sjukdomen den &r for att personer med obesitas ska slippa kdnna sig diskriminerade
av sjukskaterskor vilket skulle kunna leda till en béttre vard och hélsa for personer med
obesitas.

Fetma, Obesitas, Sjukskdterskor, Sjukskoterskestudenter och
Nyckelord: Attityder
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Inledning

Idag skulle ménga reagera om en person uttrycker rasistiska, negativa asikter kring exempelvis
sexuell ldggning eller trosuppfattning, men det &r kanske inte lika sjdlvklart att séga till en
person med negativa attityder till personer med obesitas. Det dr fortfarande ocksd mer
accepterat att skimta om fetma bade bland normalviktiga men dven som en cooping mekanism
bland personer med obesitas. I dagens samhille finns det ett starkt skonhetsideal som syns i
media, reklam och modebranschen men ocksa speglar sig i skolan och pa arbetsplatsen. Sociala
medier svdmmar dven Over av konton med syfte att visa den “perfekta kroppen” och hur den
uppnds med hjélp av trdning och kost. Ménniskor som kénner att de inte passar in i samhillets
skonhetsnorm upplever oftare att de blir diskriminerade dn de som anser att de passar in i
normen.

Eftersom sjukskoterskor inte bara dr vardpersonal utan dven en lika stor del av samhéllet som
alla andra &r det inte konstigt om &dven de paverkas av samhéllsnormerna, trots att de borde ha
kunskap for att kunna inte paverkas pa ett negativt sitt. Av radsla for att bidra till att patienten
upplever stigmatisering hanterar ibland sjukskoterskor (och dven 6vrig vardpersonal) problemet
genom att aktivt undvika dmnet for att inte forsdtta patienten i en obekvdm situation. I
International Council of Nurses (ICN:S) star det tydligt att behovet av omvardnad ar universellt
och en punkt under Sjukskoterskan och mdnniskan lyder “Sjukskéterskan uppvisar
professionella vdrden sdsom respekt- fullhet, lyhordhet, medkdnsla, trovirdighet och
integritet.” (Svensk sjukskoterskeforening, 2017a, s. 4).

Diskriminerande beteenden mot personer med obesitas av vardpersonal &r ett relevant problem
och dérfor av intresse att undersdka. Detta examensarbete kommer undersoka grundutbildade
sjukskdterskor och sjukskdterskestudenters attityder mot personer med obesitas, samt vilka inre
faktorer som paverkar attityderna.

Bakgrund

Obesitas

Vad ar obesitas

Enligt WHO (2021) &r definitionen av obesitas ett BMI 6ver 30 samt att ha en stor andel
kroppsfett, och det uppskattas att 650 miljoner ménniskor har obesitas. Obesitas &r inte bara
ett globalt hédlsoproblem, utan existerar i allra hdgsta grad 1 Sverige, da det visats i en
undersokning fran Folkhidlsomyndigheten (2021a) att 16% av Sveriges vuxna befolkning har
obesitas. Aven obesitas hos barn forekommer, di exempelvis 6 procent av barnen i
aldersgruppen 6 till 9 ar har obesitas (Folkhdlsomyndigheten, 2021b).

Risken for foljdsjukdomar

Obesitas kan leda till en rad olika sjukdomar sdsom kardiovaskuldra sjukdomar, diabetes,
stroke och flertalet cancersorter som 1 virsta fall dr livshotande. Ytterligare sjukdomar som ar
vanligare hos personer med ett hogt BMI dr problem med lederna, gallbldsan och sémnapné



(Centers for Disease Control and Prevention, 2021). Dessa sjukdomar kan leda till en minskad
livskvalitet och ett onddigt lidande for individen.

Orsaker till obesitas

Orsaker till viktuppgang dr manga och den vanligaste forklaringen &r ett for stort intag av
kalorier jamfort med det kroppsliga behovet och en for liten fysisk aktivitet. Dock finns flera
andra faktorer som ocksa péaverkar vikten sdsom miljéfaktorer, olika sjukdomar, mediciner,
dalig somn, stress och genetiska faktorer (National Institute of child health and human
development, 2021). Genom historien har véra kroppar anpassat sig till en vérld dér svélt och
naturkatastrofer har gjort tillgdngen till mat begriansad. Kroppen har dirfor behdvt anpassa sig
och har darfor blivit en 6verlevnadsmaskin med extra fettdepaer som varit viktiga for vér
overlevnad. Nar kroppen far ett for litet energiintag oavsett om det 4r medvetet genom
bantning eller orsakat av for lite mat kommer kroppen reagera likadant genom att sinka
dmnesomsittningen for att spara pé de tillgdngar som finns (Videhult, 2016). En faktor som
Videhult (2016) ndmner é&r att fettceller inte forsvinner i antal vid bantning utan endast
minskar i storlek. Ett hormon som péverkar vikten dr leptin som sénds ut fran fettcellerna och
som paverkar mittnad- och hungerkénslorna. Om kroppen nekas mat kommer hjarnan att
tolka det som att kroppen utsitts for svilt och svarar med att sénka &mnesomséttningen. En
person som sviélter klarar sig ddirmed pa mindre mat &n tidigare, vilket ar livsviktigt historiskt
sett men inte gynnsamt om en person vill ga ner 1 vikt (Videhult, 2016) En studie som foljt
patienter med obesitas under en 10 arsperiod att ca 85% av alla personer med obesitas ndgon
géng har forsokt att aktivt ga ner i vikt (Zenténius m. fl., 2018).

Diskriminering och stigmatisering
Diskriminering

Manga personer med obesitas upplever att de blir diskriminerade av varden pé grund av sin
vikt (Spahlholz m. fl., 2016). Det finns idag en diskrimineringslag i Sverige som ska
motverka diskriminering och sikerstilla att alla far ssmma mdjligheter. Diskrimineringslagen
(SFS 2008:567) 1 kap. 1§ stdller upp sju diskrimineringsgrunder som é&r foljande: kon,
konsoverskridande identitet eller uttryck, etnisk tillhdrighet, religion eller annan
trosuppfattning, funktionsnedsattning, sexuell 1dggning eller alder. Utseende, 6vervikt och
fetma finns dock inte med som en diskrimineringsgrund och &r saledes inte ndgot som kan ge
rittsliga foljder pd samma sitt som diskriminering av till exempel kon. A andra sidan
beskriver ICN:s etiska kod att sjukskoterskan ska arbeta for en bra vardkultur, arbeta etiskt
samt att sjukskoterskan tillsammans med samhaéllet skall tillgodose insatser som framjar
hilsan (Svensk sjukskoterskeforening, 2017a).

Stigma

Ordet stigma hirstammar fran grekiskan och betyder mdrke (Svenska akademien, 2015).
Under antiken mérktes kroppen pa till exempel kriminella for att allmdnheten skulle kunna
akta sig och mérkningen blev sédledes bade en varning for allménheten och ett straff for den
markte och dérefter uppkom stigmat (Folkhdlsomyndigheten, 2020). Stigmatisering innebér
att en grupp ménniskor anses ha negativa och stereotypa egenskaper vilket leder till att
gruppen far 14g social status. Stigmatisering beror pa allminhetens bristande kunskap och
fordomar vilket leder till negativa attityder och dirigenom diskriminerande beteenden mot



den utsatta gruppen (Folkhédlsomyndigheten, 2020). Trots att det &r manga faktorer
biologiska-, genetiska- och miljofaktorer som dr utanfér personens egen kontroll, upplever
manga med obesitas att de blivit stigmatiserade pa grund av sitt BMI. Spahlholz m.fl. (2016)
finner att ca 19% av individer med BMI 6ver 30 och ca 42% med BMI 6ver 35 upplever sig
ha blivit diskriminerade pd grund av sin vikt. Kvinnor upplever oftare &n min att de blivit
diskriminerade och ju hogre BMI oavsett kon, desto mer 6kar upplevelsen av diskriminerande
upplevelser (Puhl m.fl., 2008).

Stigmas paverkan pa personer med obesitas

Effekterna av stigmatisering dr bade manga och skadliga for hilsan. Forhojda nivaer av
angest, depression, dtstorningar och kroppskomplex hos individer som upplever stigma kring
sin vikt har beskrivits av Wu och Berry (2018). Vidare finner Emmer m.fl. (2019) ett
statistiskt samband mellan ett forsdmrat psykiskt vilmaende och stigma och denna korrelation
oOkar i takt med ett 6kat BMI. Emmer m.fl. (2019) pekar éven pa att ju storre upplevelsen av
stigmat ar desto simre mental hélsa har personen. Framforallt kvinnor vars kroppar ligger
langt utanfor normalvikten upplever till f61jd av detta ett minskat sjalvfortroende, en negativ
medvetenhet om sin kroppsvikt (Blodorn m.fl., 2016) samt ett 6kat kroppsmissndje
(Vartanian & Shaprow, 2018). Blodorn m.fl. (2016) finner till exempel att sjélvfortroendet
minskar d& personer med en hogre vikt visar sitt utseende for andra jaimfort med om de bara
presenteras for andra genom en ljudfil. Stigma kan @ven leda till minskad lust att vara fysiskt
aktiv (Vartanian & Shaprow, 2018), vilket kan leda till en viktuppgéang (Jackson m.fl., 2014).
A andra sidan lyfter Major m.fl. (2020) fram att stigmatisering pga ens vikt kan motivera till
viktnedgang, d& personer kan vara rddda for att bli diskriminerade pa grund av sin vikt. I
samma studie framkom det ocksa att dessa manniskor var mer villiga att gora icke
hilsosamma beslut for att ga ner i1 vikt. Darmed kan det mojligen sdgas att stigmatisering
motarbetar en hélsosam viktnedgang och tviartom kanske gor det svérare att ga ner 1 vikt.

Stigmatisering i samhillet

Redan hos barn finns stigma mot personer med hogt BMI. Latner och Stunkard (2003) gjorde
om sin studie fran 1961 och fann att barn stigmatiserar barn med hogt BMI i1 hogre grad idag
an vad de gjorde 1961. Denna attityd foljer &ven med upp i vuxen alder, dér exempelvis
forskning visar att personer med obesitas har svarare att fa jobb och inte heller har samma
16nedkning och majligheter som normalviktiga pd en arbetsplats (Flint m.fl., 2016). Det mest
skadliga for hilsan dr inte obesitas i sig utan snarare alla férdomar, oonskade tips och
forklaringar fran allménheten kring hur ménniskor med ett hogt BMI ska leva sina liv menar
Brandheim (2017). Vidare forekommer det ett rattfairdigande av diskriminering gentemot
personer med ett hogt BMI med argumentet att det &r moraliskt fel att ha denna vikt
(Brandheim, 2017).

Stigmatisering i varden

En artikel frdn USA visar en signifikant 6kning i vardkontakt hos de med ett BMI 6ver 30
jamfort med Gvriga populationen (Fontaine & Bartlett, 2000). Creel och Tillman (2011) lyfter
fram olika kategorier kring pa vilket sétt personer med obesitas upplever diskriminering och
stigma av varden och sjukskoéterskor kring sin vikt. Forutom oavsiktlig skada, forutfattade
meningar, upplevd skam for att sjukvardspersonalen far extra arbete, marginalisering och
motstind till vard nimndes dven oro for att soka vard. En deltagare i studien beréttar att trots



att hon flyttat fyra timmar fran sin ldkare véljer hon dnda att dka dit eftersom rédslan for att
sOka en ny ldkare &r stor.

Stigmatisering i virden enligt foreningen héilsa oberoende av storlek

Hilsa oberoende av storlek (HOBS) ér en ideell forening som arbetar med att frimja hélsa hos
ménniskor oavsett storlek. Bland annat delar HOBS ménniskors historier dir de beskriver hur
det &r att ha en hogre vikt i bade samhéllet och varden. HOBS (2019) menar dven att det
behdvs en utbyggnad av medicinsk vard 1 Sverige som kan hjélpa personer med obesitas, dir
ocksa primdrvarden har en viktig roll och ddrmed &r hela vardkedjan involverad. De menar
aven att sjukvardspersonal bor se personer med obesitas som sjuka och inte som offer for sina
egna livsstilsbeslut. Vidare lyfter HOBS (2019) fram att det borde vara en sjélvklarhet att
personer med obesitas eller fetma inte diskrimineras av vardpersonal vilket tyvarr inte
stimmer i dagens sjukvérd. Det rapporteras att ndr sjukvardsinsatser inte fatt dnskvérd effekt
skylls det ofta pa personens brist pd motivation vilket leder till att dvervikt och fetma ofta ses
som en frdga om livsstil, istéllet for att betraktas som den kroniska sjukdom som det faktiskt
ar.

Dygd- och etik perspektivet som grund for personcentrerad vard

Dygd och etik

Enligt Ndasman (2017) &r vérdetik ar en viktig bestdndsdel i hur sjukskoterskan ska skapa en
god omvardnad och som en del av vardetiken ar begreppet dygd. Dygd tdnkandet har funnits
1 ca 2400 ar och Platon dr den forsta att beskriva dygder, men det dr Aristoteles som dr mest
kind for att ha studerat dygden. Idag anvinds inte begreppet dygd i samma omfattning som
forr, men 1 dess stélle anvidnds begrepp som kan tolkas inom samma tema. Nasman (2017)
beskriver Martinsens vardteori som att dygd delvis innebér att de svaga skall skyddas av
sambhdllet, och att samhallets 6dmjukhet spelar en stor roll i detta arbete. Vidare beskriver
Nasman (2017) dven att Roachs vérdteori lyfter fram dygd som ett viktigt perspektiv vid
synen pa manniskor och deras hilsa, och att medménniskor ska stélla upp for varandra.
Enligt Nasman hjélper dygd méanniskan att hjdlpa medméanniskor samt inse att manniskor har
olika livssituationer och ofta svdvar mellan hélsa och ohélsa. Dygd innebir dven att
sjukskoterskan ska arbeta med sitt etiska och moraliska forhallningssétt, for att inse vad som
ar rétt och gott i omvardnaden.

Nésman (2017) menar att begreppet dygd bestar av bestdndsdelarna duglighet, kraft, godhet
och vilvilja. Begreppet duglighet innebar bland annat att vara skicklig, kompetent och
behjélplig och begreppet kraft kan betyda att en ménniskans handlingar har en verkan och
eftertryck. Begreppet godhet kan innebira att bete sig redligt och med heder mot
medménniskan. For att det overhuvudtaget ska kunna finnas godhet maste det ocksé finnas en
uppfattning om vad som &r gott och riktigt, vilket medfor att det maste finnas ett
grundldggande virde som kan kallas ethos. Det sista begreppet vdlvilja kan forklaras med att
visa vanlighet (Ndsman, 2017). En god etik dr en forutséttning for en personcentrerad vard
(Ekman m.fl., 2014).



Personcentrerad vard

En personcentrerad omvérdnad bygger pd dmsesidig respekt dér varje individ blir sedd, hord
och forstadd av sjukskdterskan. Personcentrerad omvéardnad bygger pa principen att personen
ar mer 4n en patient och att personen ska ses 1 sin livssituation och inte bara som béraren av
en sjukdom eller skada (Ohlén & Friberg, 2017). Sjukské&terskan har ett ansvar i att virna om
alla personers réttigheter och behov och jobba for en dppenhet 1 vardmétet (Svensk
sjukskoterskeforening, 2017b). Med detta menas att sjukskoterskan ska bemota patienter med
vérdighet, visa medlidande och bekréfta personens egen upplevelse av ohélsa. Sjukskdterskan
bor inte se vardandet som ett givande och tagande, utan mer som ett partnerskap mellan
véardprofessionen. Dér de viktigaste grundstenarna &r patientberdttelsen, dokumentation och
respekt for varandras kunskap (Ohlén & Friberg, 2017). Patienten bor dirmed inte bara vara
en passiv deltagare som fér information, utan bor ocksa fa delta i sin vard som en jamlike
(Ekman m.fl., 2014). For att sidkerstilla en personcentrerad vard bor sjukskdéterskan erbjuda
en vard som ir utformad efter personens egna behov (Ohlén & Friberg, 2017).

Problemomrade

En stor andel av de personer med obesitas kinner sig diskriminerade av varden péd grund

av sin vikt, vilket kan f& negativa konsekvenser sdsom ett mindre fortroende till varden. I dag
finns det mycket forskning kring personer med obesitas upplevelse av negativa attityder fran
sjukvérdspersonal. I sjukskoterskans perspektiv finns mycket kunskap kring
specialistutbildade sjukskdterskors asikter och erfarenheter samt sjukskoterskor inom
barnsjukvarden. Flertalet patraffade studier undersokte om hur sjukskoterskan arbetade med
patienter med obesitas och vilka problem sjukskdterskan tyckte att det fanns vid vardandet av
denna patientgrupp. Det finns dock betydligt mindre forskning kring vilka férdomar och
attityder som grundutbildade sjukskdterskor och sjukskdterskestudenter

besitter. Sjukskoterskor och sjukskoterskestudenters negativa attityder och forutfattade
meningar paverkar virden pa ett negativt sitt och stimmer inte dverens med ett
personcentrerat arbetssitt eller god vard. Aven om fysiska hinder, personalbrist och
resursbrist kan vara faktorer som leder till negativa attityder, kommer vi enbart

undersoka inre faktorer hos sjukskoterskor och sjukskoterskestudenter.

Syfte

Att beskriva sjukskoterskor och sjukskoterskestudenters attityder av personer med obesitas
och faktorer som paverkar attityden.

Metod
Design

For att f4 en 6verblick i den forskning som finns pa problemomrédet gjordes en
litteraturoversikt. Friberg (2018a) menar att litteraturoversikt dr en ldmplig design for att fa en
oversiktlig bild av kunskapsldget och anvinds for att skapa kunskap inom ett valt
problemomréde.



Urval

I CINAHL har CINAHL headings anvénts och i PubMed har MeSH termer och vanliga ord
anvénts 1 sokningarna. Inklusionkriterier for artiklarna i bade PubMed och CINAHL var att de
studerade sjukskoterskan eller sjukskoterskestudenters attityd till personer med obesitas.
Artiklarna skulle dven vara skrivna pa engelska, men fick komma fran alla linder. Ostlundh
(2018) foreslog exklusionskriterierna tid, sprak och peer reviewed som ldmpliga
exklusionskriterier. Vi valde darfor att artiklarna inte fick vara éldre dn 10 ar, andra sprak &n
engelska och att de var tvungna att vara peer reviewed. Artiklarna skulle heller inte undersoka
barn, gravida, specifika sjukdomar relaterade till obesitas eller sjukskoterskor med
specialistutbildningar.

Datainsamling

For litteratursokningen valdes tvéa databaser som ansdgs vara relevanta for syftet, vilka var
CINAHL och PubMed. Karlsson (2017) beskriver CINAHL som en databas som innehéller
artiklar som ror omvérdnad dér storsta delen av materialet finns pa engelska. PubMed
beskriver Karlsson (2017) som en databas med material fran hela det biomedicinska omradet.
Forutom en litteratursokning i CINAHL och PubMed gjordes dven en sekundérsokning enligt
Ostlundh (2018).0rd plockades ut frin syftet for att skapa en grund for en relevant sdkning
enligt Ostlundh (2018), vilka blev sjukskéterska, attityd och obesitas. De Booleska
operatorerna AND, OR och NOT anvéndes vid sokningen. Termerna hjélper till att ligga ihop
orden for att ge en battre sokning (Karlsson, 2017). Trunkering anvéndes for att alla ord med
samma rot skulle ge traffar i sokningen (Karlsson, 2017).

Sokningarna resulterade 1 atta artiklar som kan ses 1 bilaga I samt i bilaga 2. Efter flertalet
sokningar i databaserna som inte gav ndgra fler artiklar gjordes en sekundirsokning i de
utvalda artiklarnas referenslistor for att hitta ytterligare relevanta artiklar till vart syfte. En
sekundirsokning enligt Ostlundh (2018) gjordes, och i referenslistan i Yilmaz & Ayhan
(2019) hittades en relevant artikel.

Dataanalys

Dataanalysen har gjorts enligt Friberg (2018c). Enligt Friberg (2018c¢) ska vissa moment
genomforas for en god dataanalys ska bli mojlig. Forst bor varje artikel ldsas igenom varje for
att fa en Overgripande syn pa materialet. Sen ska nyckelfynd identifieras i artiklarnas resultat
och fynden ska sedan sammanstillas. Sist ska en koppling hittas mellan studiernas resultat
och dirigenom hittas nya kategorier.

Dataanalys genomfordes genom att grundligt ldsa igenom fyra artiklar vardera och ge varje
artikel en fargkod. Nyckelfynd identifierades i varje artikel, dessa lyftes ur artiklarna och
sammanstdlldes och tydliggjordes. Darefter borjade kopplingar, likheter och skillnader mellan
de olika artiklarnas resultat att tas fram och det sista steget blev att hitta de kategorier som
passade syftet och salla bort 6vrigt material. I samtliga steg fordes en diskussion for att
klargora fragetecken géllande de utvalda artiklarnas innehall, nyckelfynd och kategorier.
Under hela analysen framhdlls litteraturdversiktens syfte for att ritt data lattare skulle kunna
tas fram.



Kvalitetsgranskning

Artiklarnas kvalitet granskades med hjélp av en kvalitetsgranskningsmall fran Friberg
(2018b). Mallen innehéller fragor for bade kvalitativa och kvantitativa artiklar som kan
anvindas som hjélp for att bedoma kvaliteten. Frdgorna som ldsaren ska stilla sig innehaller
bland annat hur vil syftet dr beskrivet, etiskt stdllningstagande samt hur val metoden &r
beskriver. Tvé av artiklarna ansags ha en hog kvalitet, fem artiklar hade medelmattig kvalitet
och en artikel ansdgs ha lag- till medel kvalitet. Se Bilaga 3 och 4.

Etiskt stidllningstagande

I varje studie ska etiska stillningstagande tas och Kjellstrom (2017) beskriver att anledningen
till varfor forskningsetik dr viktigt ar for att den vdrnar om ménniskors réttigheter, manniskors
grundldggande viarde men den vérnar dven om alla livsformer. Vidare menar Kjellstrom
(2017) att forskningsetik &r viktigt for att allménheten ska finna forskningen trovirdig men
aven till trovirdighet till de utbildningar som vilar pa forskning. Detta har beaktats i denna
litteraturdversikt dé studier inkluderades och kvalitén pé studierna bedomdes.

Vidare har sjukskdterskornas etiska kod beaktats vilka stéller upp etiska principer for hur
sjukskoterskan i sin profession ska jobba etiskt, dir respekt for ménniskan stér 1 fokus. Det
finns dven en rad olika internationella lagar som styr de etiska koderna som rader, dér
Helsingforsdeklarationen #r den mest vilkinda och inflytelserika. Aven Sverige har lagar som
styr forskningsetiken exempelvis etikprovningslagen, dar det centrala &r att skydda ménniskan
frdn skada samt att respektera ménniskovérdet. Innan en viss sorts forskning kan paborjas
maste den provas i en sd kallas etikprovning for att sékerstélla att forskningen foljer de
forskningsetiska riktlinjerna som finns (Kjellstrom, 2017). Mértensson och Fridlund (2017)
presenterar fyra etiska principer att tinka pd vid examensarbete vilka dr autonomiprincipen,
rattviseprincipen, godhetsprincipen och principen att inte géra skada som ligger till grund for
att upprétthalla ett etiskt forsvarbart forhéllningssatt.

Fem av de utvalda artiklarna har beskrivit att de fitt ndgon form av godkénnande fran etisk
kommitté innan deras studie startade. Ovriga tre artiklar beskriver endast att de fatt nigon form
av godkidnnande innan datainsamlingen skett, ddr godkidnnandet kunde vara i form av att en
avdelningschef har godkint att undersokningen genomforts. Samtliga studier beskriver att
deltagarna fatt information innan de medverkat. Dock har inte alla studierna en diskussion kring
hur de sédkerstéllt att personerna har forstitt informationen. Det beskrivs inte heller 1 alla
studierna vilken information deltagarna fétt kring deras ritt att avbryta studien samt att ett
avhopp inte skulle innebdra nagra konsekvenser. Flertalet av studierna har dven antagit att
deltagarna har varit med i studien av egen fri vilja, och att ett deltagande i studien har inneburit
ens medgivande att delta. Enbart tva av atta artiklar forde en diskussion kring anonymitet.

Resultat

Sjukskaterskor och sjukskdterskestudenters attityder till personer med obesitas kan delas in 1
foljande 2 huvudkategorier: stigmatiserande karaktdirsdrag och faktorer som pdverkar
attityden. Kategorin faktorer som paverkar attityden delades in 1 fyra subkategorier attityden
till orsaken till obesitas, kunskap och arbetserfarenhet, BMI och dlderns betydelse.
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Stigmatiserande karaktirsdrag

Sjukskoterskestudenterna hade generellt sédtt en mindre negativ attityd kring personer med
obesitas én sjukskoterskorna (Yilmaz & Ayhan, 2019; Poon & Tarrant, 2009).
Sjukskdterskestudenterna hade dessutom en mindre negativ attityd én sjukskoterskorna till
alla negativa karaktirsdrag som stéllts upp Poon och Tarrant (2009), vilket Yilmaz och Ayhan
(2019) haller med om forutom vid karaktdrsdragen over eats och inactive, déar de inte kunde
hitta en signifikant skillnad mellan de tv4 gruppernas attityder till karaktérsdragen. A andra
sidan har Yilmaz och Ayhan (2019) sett i det andra métinstrument som anvénts att 87% av
studenterna holl med om att personer med obesitas ofta har daliga matvanor. Trots
jamforelsen mellan grupperna var sjukskoterskestudenternas attityd fortfarande negativ och
karaktirsdragen, slow, shapeless, over eats och likes food anségs vara relevanta for att
beskriva overviktiga och fick en podng som pekade pa en medelmaéttig fettfobi (Yilmaz &
Ayhan, 2019; Poon & Tarrant, 2009). Vid en fortsatt jamforelse fann Yilmaz och Ayhan
(2019) att sjukskoterskestudenterna hade en medelmattig fettfobi kring karaktarsdragen
unattractive, low self esteem, poor self control, inactive, self indulgent hos dverviktiga
personer, ett samband som dock Poon och Tarrant (2009) inte fann. Att personer med obesitas
skulle anses vara lazy, no will power, no endurance, weak och insecure av
sjukskoterskestudenter fanns inget beldgg for (Yilmaz & Ayhan, 2019; Poon & Tarrant,
2009).

Att sjukskdterskor har en medelmattig fettfobi (Yilmaz & Ayhan, 2019; Poon & Tarrant,
2009) har inte alla studier funnit stod for (Sikorski m.fl., 2013; Gujral m.fl.; 2011; Wang
m.fl., 2016). Sikorski m.fl. (2013) har istdllet sett en mer positiva trend, da 6vrig vardpersonal
hade en mer negativ attityd dn sjukskdterskorna samt att sjukskoterskornas attityd inte ansdgs
vara fettfobisk. Gujral m.fl. (2011) och Wang m.fl. (2016) fann istéllet en nagot neutral eller
positiv attityd. Attityderna blev &ven mindre negativa nir sjukskdterskorna arbetade inom
specialiserade avdelningar dir personal oftare stétte pa personer med viktproblematik (Gujral
m.fl., 2011; Wang m.fl., 2016). Trots ett hogre medelvirde i Wang m.fl. (2016) sdgs den



positiva attityden inte som ett homogent fenomen genom gruppen. Gujral m.fl. (2011) hade en
jdmnare och mer positiv attityd bland deltagarna.

Trots det har karaktdrsdragen slow, inactive, over eats, likes food och shapeless fitt podng
som tyder pa en medelmattig fettfobi (Poon & Tarrant, 2009; Sikorski, 2013; Yilmaz &
Ayhan, 2019) dér Yilmaz och Ayhan (2019) har sett en hog fettfobi pa de sistnimnda
karaktérsdragen likes food och shapeless. Yilmaz och Ayhan (2019) hittade dven 1 sitt andra
mitinstrument BAOP att 95% av sjukskoterskorna ansag att personer med obesitas dter mer
an en normalviktig samt att ndstan 98% ansdg att personer med obesitas har ddliga matvanor.
I tva av studierna har dven karaktérsdragen unattractive och low self esteem ansetts enligt
sjukskoterskor att vara relevanta for att beskriva personer med obesitas (Yilmaz & Ayhan,
2019; Poon & Tarrant, 2009). Dessutom att personer med obesitas skulle ansetts ha
karaktérsdragen lazy, no will power, poor self control, weak, self indulgent eller insecure fann
varken Poon och Tarrant (2009) eller Sikorski (2013) stéd for vilket Yilmaz och Ayhan
(2019) gjorde.

Inte heller karaktérsdraget no endurance fann tillrickligt stodd hos Poon och Tarrant (2009)
eller hos Yilmaz och Ayhan (2019) vilket Sikorski (2013) fann stéd for.

Faktorer som paverkar attityderna

Attityden till orsaken till obesitas

Nir sjukskoterskor och sjukskoterskestudenter ansag att orsaken till obesitas lag utanfor
individens ansvar och snarare borde ses fran ett medicinskt perspektiv var féorekomsten av
stigma lagre. (Sikorski m.fl., 2013; Yilmaz & Ayhan, 2019; Wang m.fl., 2016; Tanneberger
& Ciupitu-Plath, 2017) I kontrast korrelerade dvertygelsen att individen sjilv var ansvarig for
sin vikt med ett hogre stigma och ett mer diskriminerande beteende gentemot patienten
(Sikorski m.fl., 2013; Yilmaz & Ayhan, 2019). Sambandet mellan nivan av stigma och
sjukskdterskor och sjukskoterskestudenters uppfattning om orsaken till obesitas fann inte
Gujral m.fl. (2011). Dock var det manga sjukskoterskor som ansédg att individen dr ansvarig
for sin egen vikt och att dverdtning, for lite fysisk aktivitet och felaktiga matvanor kan vara
orsaken till att personen hade en hog vikt (Gujral m.fl., 2011). Sikorski m.fl. (2013) fann att
sjukskdterskorna jamfort med resterande professioner la storre vikt vid biologiska faktorer,
och att detta korrelerade med en mer positiv attityd.

Yilmaz och Ayhan (2019) ség & andra sidan att sjukskoterskor jamfort med
sjukskoterskestudenter 1 mindre omfattning anséag att biologiska orsaker men dven
miljofaktorer spelar roll pd obesitas. Yilmaz och Ayhan (2019) sag samtidigt att
sjukskoterskestudenterna hade en mindre negativ attityd dn sjukskdéterskorna, och detta
samband sdgs dven i1 Sikorski m.fl. (2013) som konstaterade att denna uppfattning kring
orsaker till obesitas ledde till mindre negativa attityder. Sjukskoterskestudenter hade dven en
storre forstaelse kring att obesitas séllan berodde pa att personer med obesitas saknar
viljestyrka och att det inte dr ovanligt att mat blivit ett beroende. Sjukskoterskestudenterna
som hade det perspektivet bemétte patienterna med obesitas pa ett mer personcentrerat satt
och fokuserade pa hilsosamma livsvanor och inte vikten 1 sig (Yilmaz & Ayhan, 2019 ;
Nichols m.fl., 2016).



Kunskap och arbetserfarenhet

Wang m.fl. (2016) sag ocksa att sjukskoterskor som i storre omfattning moter personer med
viktuppgang eller viktproblematik till exempel inom obstetrik och gynekologi hade mindre
stigmatiserande asikter jimfort med sjukskoterskorna som inte hade den erfarenheten. Aven
sjukskdterskestudenter som studerat langre och haft praktikplaceringar och darmed fétt mer
arbetserfarenhet och yrkeskunskap hade en mindre negativ attityd till personer med obesitas
(Hunter m.fl., 2018). I samma studie framkom det dven att efter en fysisk laraktivitet fick
studenterna en storre forstaelse for de fysiska hindren och psykosociala svarigheter som
personer med obesitas kan uppleva. Aven en bittre relation till personer med obesitas och en
mindre negativ attityd till personer med obesitas sdgs (Hunter m.fl., 2018). A andra sidan
jamforde Gujral m.fl. (2011) sjukskoterskornas attityder till personer med obesitas pa tva
olika sjukhus, dér det ena sjukhuset erbjod bariatric sensitivity training och fann trots
kunskapsutvecklingen ingen skillnad i attityderna till orsaken till obesitas.

BMI

Effekten av BMI pa sjukskoterskornas attityd har studerats i Wang m.fl. (2016), Yilmaz och
Ayhan (2019), Nichols m.fl. (2016), Gujral m.fl. (2011) och Poon och Tarrant (2009). Yilmaz
och Ayhan (2019) fann ett klart samband mellan ett hogre BMI hos sjukskoterskorna och en
mindre negativ attityd. Samma samband fann dven Gujral m.fl. (2011) och Wang m.fl. (2016)
dock inte lika starkt. Poon och Tarrant (2009) och Nichols m.fl. (2016) kunde inte pavisa
sambandet, utan de normalviktiga och de med ett hogre BMI hade liknande attityder. Den
skillnad Poon och Tarrant (2009) pavisade var att normalviktiga oftare upplevde personer
med obesitas som slow dn de med ett hogre BMI. Yilmaz och Ayhan (2019) fann &ven att
sjukskoterskestudenterna som hade ett hogre BMI hade en mindre negativ attityd dn
sjukskdterskorna i samma BMI grupp. Ytterligare en aspekt som hittades i Yilmaz och Ayhan
(2019) kring BMI var paverkan av familjemedlemmarnas BMI pa deltagarna. En korrelation
mellan en mindre negativ attityd och om deltagaren hade en familjemedlem med obesitas
fanns 1 bade sjukskdterskegruppen och sjukskoterskestudenterna. Vid jaimforelse mellan
grupperna sags det att sjukskoterskor hade en sdmre attityd dn studenterna nir bada hade en
person med obesitas som familjemedlem.

Alderns betydelse

I Sikorski m.fl. (2013) sags en 6kad alder korrelera med en 6kning i stigmatiserande attityder.
Liknande resultat har &ven Poon och Tarrant (2009) kommit fram till och argumenterar da for
att sjukskdterskorna i deras studie har en hogre medelélder 4n studenterna, vilket kan medfora
att skillnaden i resultatet inte bara speglar yrkesrollens negativa paverkan pa attityder, utan
dven aldersskillnaden. Wang m.fl. (2016) sig inte denna negativa trend utan fann istéllet att
en hogre alder korrelerade med en mer positiv attityd.

Metoddiskussion
Design

Valet att ha litteraturoversikt som metod &r en styrka, dé syftet var att beskriva kunskapsldget
inom ett visst omrade. Det ir ocksa ett bra val for ett kandidatarbete. A andra sidan finns det
en svaghet i metodvalet, da en litteraturdversikt inte ar lika omfattande som exempelvis en
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systematisk litteraturdversikt, som dock inte &r lampligt att gora under ett kandidatarbete
(Friberg, 2018a).

Urval

En styrka med urvalet &r att studierna kunde komma frén alla lander, vilket ledde till en
spridning av artiklar frdn Europa, Nordamerika och Asien. Detta ger oss en blandning av olika
kulturella perspektiv vilket ar relevant dd vi lever i en global virld. En svaghet med urvalet &r
att bara artiklar skrivna pd engelska anvints, da vi inte kan 1dsa artiklar pa andra sprak.

En annan styrka &r att inklusionskriterierna hiarstammar fran syftet, vilket gor
artikels6kningen relevant. Ett exklusionskriterium som varit under diskussion var tidsspannen
pa artiklarna. En for bred period kunde leda till artiklar som inte var relevanta i dagens
kontext pa grund av dndrade normer medan en for kort period kunde leda till att relevanta
artiklar sallades bort. Ett tidsspann péd fem ar borjade anvéndas, vilket visade sig var ett for
kort spann. D4 syftet berdrde ett &mne som varit relevant det senaste artiondet med inte haft
en stor utveckling gillande normer, valde vi istéllet tio &r som en relevant tidsperiod i bade
CINAHL och PubMed. Vi gjorde dven senare en sokning 20 ar tillbaka i CINAHL som dock
inte ledde till ndgra fler artiklar. Tidsspannen kan ha varit en svaghet i metoden och kanske
hade ett &nnu lingre tidsspann lett till fler relevanta artiklar. A andra sidan ir artiklarna sa
pass nya att de fortfarande ar relevanta i var samhillskontext. Genom att exkludera
sjukskdterskor med specialistutbildning kan relevant data om vilka attityder som
sjukskoterskor besitter missats.

En potentiell svaghet med urvalet dr att enbart termen nurse anvénts for att inkludera
sjukskoterskeprofessionen 1 sokningen. Detta beror pé att nér vi breddade sokningen till
health personal innefattade inte bara studierna sjukskoterskor utan dven andra
vardprofessioner. Dessa studier gjorde inte heller nadgon tydlig avgrénsning till
sjukskoterskan. Genom avgransningen nurse kan arbetet ha tappat vissa relevanta artiklar och
diirmed en svaghet i metoden. A andra sidan har litteratursékningen trots specificering av
professionen dnda lett till studier som innefattade mer dn sjukskdterskan och senare visat sig
vara mindre relevanta for vart syfte pd grund av just detta. Ett annat problem kring begreppet
nurse ar att professionen skiljer sig at mellan olika ldnder. I Sverige har sjukskoterskor
mycket medicinskt ansvar medan i andra ldnder har de arbetsuppgifter som Sveriges
underskoterskor har. Darmed nér de bendmner professionen som nursing staff vet vi inte
sakert om de menar sjukskoterskor eller underskoterskor enligt svensk standard. Av denna
anledning har endast ordet nurse anvints.

Enligt Ostlundh (2018) blir sékningen bittre och mer precis vid anvindandet av imnesord
anpassade till databasen. Vi hade problem med MeSH, vilket skulle kunna vara en svaghet. I
MeSH hittades ingen direkt term for sjukskoterskans attityd men meSH termen attitudes of
health personal hittades. Vid en sokning med denna term blev sdkningen alldeles for stor. En
annan term som vi provade utan lyckat resultat var nurse-patient relations, vilket dock hade
passat bdttre om syftet hade varit att undersdka samspelet mellan sjukskoterskan och
patienten, men vart syfte var att undersoka endast sjukskoterskans attityder. En senare
s0kning med MeSH termerna nurses role och stereotyping gav inga artiklar. I PubMed
jamfort med CINAHL fanns ingen egen term for just sjukskoterskornas attityder. Dérfor
valdes MeSH termer bort for detta begrepp 1 PubMed, utan istillet anvéndes forfattarna till de
utvalda artiklarnas sdkord for att beskriva attityden.
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Datainsamling

Vid syftesformuleringen anvéndes inte ndgon strukturerad metod for att formulera syftet.
Hade en PIO/PEO/PICO- modell anvénts dr det mgjligt att syftets centrala begrepp blivit
tydligare och mer ldampade sokord kunde plockats ut. Genom att anvinda PIO/PEO/PICO-
modell skérps syftet vilket kan leda till att studier hittas pa ett battre sitt (Friberg (2018b).
Istdllet valdes att diskutera syftet utefter frigan som Henricson (2017) beskriver “Vad vill du
ha svar pa med hjdlp av examensarbetet” (Henricson, 2017, s.49.) och centrala nyckelverb
togs fram. Med den erfarenheten som vi besitter hade det varit mer ldmpligt att anvinda en
mer strukturerad modell &n att enbart diskutera syftet utefter en fragestéllning.

En svaghet med datainsamlingen var anvindandet av endast tva databaser. Exempelvis
foreslar Ostlundh (2018) de tvirvetenskapliga databaserna Scopus och Science Direkt. A
andra sidan har vi redan anvint PubMed som &r en stor tvérvetenskaplig databas, och ddrmed
borde litteratursokning inte paverkas avsevért av den mindre méngden databaser.

Pé grund av tidsbegransningen fanns inte tid for att genomsoka mer dn tvd databaser pé ett
grundligt vis. En styrka med datainsamlingen &r anvéindandet av sekundirsékning, som
Ostlundh (2018) menar ir en sokmetod som bor anviindas vid all litteratursdkning och som #r
en bra och effektiv metod. Det fanns dock artiklar i databaserna som ldt intressanta enligt
abstraktet men som Goteborgs universitet inte hade tillgéng till.

Dataanalys

En styrka med dataanalysen &r att den grundas i en beskrivning av hur en dataanalys gér
tillviaga (Friberg, 2018c. En svaghet med metoden ar att artiklarna inte grundligt léstes
igenom av oss bdda vilket kan ha bidragit till att relevant material missats och ddrmed
paverkat resultatet. Detta har forsokt motarbetats genom diskussioner att under arbetets gang
kring vad vi ldst och att tillsammans analysera framtagen data och bilda kategorier. En annan
svaghet med dataanalysen var att artiklarna undersokte flera omraden, vilket gjorde det svart
att kunna jamfora framtagen data sinsemellan och bilda kategorier ddr mer &@n tva artiklarnas
resultat var relevanta. Genom dataanalysen hittades inte tillrdckligt mycket material for att
bilda ett tredje kategori rorande resursbrister och andra yttre faktorer som en anledning till
varfor sjukskoterskan hade negativa attityder. Darfor begriansades syftet till att bara innefatta
inre faktorer.

Kvalitetsgranskning

Att anvénda Fribergs (2018b) mall for kvalitetsgranskning kan ses som en styrka. Alla artiklar
forutom en hog eller medel kvalité. Sikorski m.fl. (2013) var den enda artikeln med lag till
medel kvalité samt inte helt passande till syftet eftersom den undersoker alla vardprofessioner
och inte bara sjukskoterskan. Sikorski m.fl. (2013) har tyvérr inte heller gjort skillnad mellan
vad sjukskdterskan och vad ovriga vardprofessioner anser i de olika fragorna vilket gor det
svart att kunna gora en exakt korrekt tolkning. Artikeln fick dnda ligga till grund till resultatet,
dé den diskuterade hur sjukskdterskors dsikter forholl sig i forhallande till dvriga professioner
samt anvdnde maétinstrument som de Ovriga utvalda artiklar anvénde. Da Sikorski m.fl.
(2013) menade att sjukskoterskan generellt var mindre negativ &n dvriga professioner
samtidigt som podngen gavs kunde en slutsats dnda dras om huruvida asikterna var negativa
eller mindre negativa jamfort med dvriga artiklar.
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Ovriga styrkor och svagheter

Enligt Martensson och Fridlund (2017) kan examensarbetet klassas som ett vetenskapligt
dokument och darfor méste dven examensarbetet ha en viss vetenskaplig standard. Till att
borja med fér inget material gdmmas undan som skulle kunna vara relevant for resultatet
(Martensson & Fridlund, 2017). Vi har dven varit tydliga med vad som &r vér asikt och vad
som artiklarna kommit fram till, genom att tydligt kéllhdnvisa, vilket r ett kriterium f6r god
vetenskaplighet (Martensson & Fridlund, 2017). For den vetenskapliga kvaliteten &dr det dven
viktigt att forforstaelsen inte paverkar resultatet (Martensson & Fridlund, 2017). Vér
bakgrund kan ha paverkat hur vi tolkar artiklarna och resultatet, och d vi ar tva normalviktiga
kvinnor fran vastvérlden kan véar samhillskontext och &dven véra egna erfarenheter oavsiktligt
paverka resultatet. Detta innebér att det ocksé kan finnas svagheter i var kvalitetsgranskning
av artiklarna, da det ar var subjektiva tolkning av kvalitets granskningsmall som ligger till
grund for vilken kvalitet artiklarna bedomts uppna.

Etiska aspekter

Kjellstrom (2017) beskriver att det finns etiska fragestéillningar att ta hansyn till vid
litteraturdversikter. En etisk aspekt som Kjellstrom (2017) beskriver ér vikten av ett informerat
samtycke. Eftersom inte alla av de utvalda studierna beskriver hur de gatt tillvdga for att
sdkerhetsstélla att deltagarna fatt information kring sina rittigheter, gar det inte att dra en
slutsats att samtliga deltagare var vl inforstadda i vad ett deltagande innebar. Vissa av studierna
saknar dven en diskussion kring de etiska viardena vilket gor det omdjligt att veta vilka etiska
resonemang som forts. Eftersom de flesta av studierna utspelar sig pa deltagarens arbetsplats
finns det risk for att deltagaren inte vill svara helt sanningsenligt utan istéllet svara det som
deltagaren tror vara mer onskvért for att undvika negativa konsekvenser for sig sjdlva. Detta dr
mojligt, da fa av artiklarna skrivit att de meddelat deltagarna att deltagande 1 studien inte kan
f4 nagra konsekvenser. Om artiklarna hade haft ett tydligare etiskt resonemang hade vart
resultats trovardighet kunnat stérkas.

Resultatdiskussion

De viktigaste fynden

Sjukskaterskors attityder till personer med obesitas har visat sig vara bade negativ med en
medelmattig fettfobi men dven ndgot neutral. Sjukskoterskestudenterna hade generellt sétt en
mindre negativ attityd jamfort med sjukskdterskorna men hade dnda en negativ attityd.
Relevanta faktorer som visade sig spela in pd sjukskoterskor och sjukskoterskestudenters
attityd var bland annat en 6kad méngd kunskap sdsom utbildning och arbetserfarenhet. Vidare
uppvisade bdda grupperna en mer positiv attityd nér uppfattningen var att orsaken till obesitas
ligger utanfor individens ansvar sdsom biologiska faktorer. Ett dkat BMI hos sjukskoterskorna
visade sig inte helt tydligt korrelera med en positivare attityd, men inte heller pekade nigra
studier pa det motsatta.

13



Fordjupad forstaelse av resultatet

Resultatet visade pd att sjukskdterskor hade negativa attityder till personer med obesitas.
Karaktirsdragen som sjukskoterskor tilldelade patienter med obesitas var negativa, vilket
overensstimde med bakgrunden dd néstan 20% av alla personer med medelmattig obesitas
och dver 40% av alla personer med kraftig obesitas ndgon gang upplevt sig ha blivit
diskriminerade (Spahlholz m.fl. 2016). Sjukskoterskors attityder paverkade hur personer med
obesitas uppfattade varden (Creel & Tillman, 2011) och darfor &r det viktigt att vara
medveten om vilka stigmatiserande karaktirsdrag som sjukskoterskor tilldelar personer med
obesitas. Vidare dr det viktigt att &ven veta vad som péverkar attityden for att pa ett effektivt
sétt kunna arbeta forebyggande och motverka att personer med obesitas upplever sig
stigmatiserade. Aven Creel och Tillman (2011) lyfte fram att personer med obesitas upplever
sig ha blivit tilldelade negativa karaktérsdrag och upplevde diskriminerande beteenden fran
sjukskoterskor pa grund av sitt BMI, vilket stimmer verens med resultatet.

Sjukskdterskor och sjukskdterskestudenter som sdg viktuppgéng och forekomsten av obesitas
som ett resultat av individens egna val och inte biologiska- eller miljofaktorer hade en mer
negativ attityd. Vetenskapen har visat pé att vikten paverkas av mer én individens egna val
(HOBS, 2019; Videhult, 2017; National Institute of child health and human development,
2021). Resultatet visade pa att kunskap bade som arbetserfarenhet och inhdmtad fran
utbildning ledde till en mer positiv attityd, vilket kan forklaras av att forskare tidigare
forklarat uppkomsten av stigma som brist pa kunskap (Folkhdlsomyndigheten, 2020). Detta
kan ocksé forklara varfor sjukskoterskor som i storre utstrickning motte personer med
viktuppgéing och viktproblematik hade en biéttre attityd dn sjuksk&terskor som inte hade den
erfarenheten. Resultatet visade dven pa att varken sjukskoterskor eller sjukskoterskestudenter
anser att personer med obesitas saknar motivation. Trots detta beskriver HOBS (2019) att
manga personer med obesitas nagon géng har blivit beskyllda for sin misslyckade
viktnedgang pa grund av bristande motivation.

Att sjukskoterskorna hade en generell negativ attityd till personer med obesitas finner stod av
en tidigare litteraturdversikt av Brown (2006). Brown (2006) fann dock att attityderna inte
bara var helt negativa mot denna grupp ménniskor. Resultatet att ett hogre BMI korrelerade
med en positivare attityd stdds inte heller av Brown (2006) som sag ett samband mellan bade
lagt BMI och hogt BMI. Aven korrelationen mellan en positiv attityd och kunskap eller
arbetslivserfarenhet har undersokts i Brown (2006) men dven hér var det tvetydiga resultat
som pekade at bada héllen.

Skillnaderna mellan resultatet och Brown (2006) kan bero pa flera faktorer. For det forsta har
Brown (2006) anvint sig av fler databaser. For det andra har Brown (2006) inte gjort nagon
exkludering kring hur gamla artiklarna fick vara. For det tredje har inte heller
specialistsjukskoterskor exkluderats. Att involvera specialistsjukskdterskor kan ha lett till ett
annat resultat, da litteratursokningen gav flertalet traffar som undersokte specialistutbildade
sjukskoterskor. Slutligen har Brown (2006) ett annat djup 1 sin studie, vilket kanske kan
forklaras av att Brown (2006) inte bara hade kvantitativa artiklar utan dven kvalitativa. De
kvalitativa artiklarna hjilpte Brown (2006) att inte bara 2 statistisk information, utan dven en
mer djupgiende forstielse for &mnet.
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Etik och personcentrerad vard i relation till resultatet

Sjukskoterskans och sjukskdterskestudentens negativa attityder och forutfattade meningar gar
inte ithop med dygd och etik (Ndsman, 2017), ICN’s etiska kod (Svensk
sjukskoterskeforening, 2017a) eller med grunden for en personcentrerad omvérdnad (Ohlén &
Friberg, 2017). Sjukskoterskan bor for att kunna ge en personcentrerad véard se och forsta
patienten, vilket blir svart om sjukskoterskan har negativa attityder mot patienten. Det &r inte
forenligt att sjukskoterskor har en negativ attityd eftersom sjukskoterskan ska uppvisa ett
etiskt och moraliskt forhallningssétt (Ndsman, 2017). Sjukskoterskan ska jobba med sin moral
for att ge en god omvardnad samt agera hederligt och med vénlighet mot alla patienterna
oavsett deras personliga dsikter. Sjukskoterskan ska enligt Nasman (2017) vara kompetent
och enligt ICN’s etiska kod (Svensk sjukskoterskeforening, 2017) basera omvardnadsarbetet
pa forskning. Resultatet visar att sjukskdterskors ddliga attityder delvis beror pd en okunskap
kring orsaker till obesitas vilket inte dr forenligt med ett gott yrkesutdvande. Sjukskdterskan
ska dven veta om att ens handlingar har ett eftertryck, vilket betyder att sjukskoterskans déliga
attityder kan spegla av sig pa varden. Detta styrks av Spahlholz m.fl. (2016) som beskriver att
manga personer med obesitas kdnner sig diskriminerade.

Slutsats

Sjukskoterskor och till viss del dven sjukskoterskestudenter tilldelar personer med obesitas
negativa karaktirsdrag och har tendens till fettfobiska attityder. Det finns flertalet faktorer
som paverkar sjukskoterskor och sjukskdterskestudenters uppfattning om personer med
obesitas. En del av dem gér att paverka som till exempel ens uppfattning och kunskap medan
andra inte dr lika paverkbara av individen sdsom &lder och BMI. Det har visat sig att nér
uppfattningen ar att orsaken till obesitas ligger pé individen sjélv blir sjukskdterskan och
sjukskdoterskestudentens attityd mer negativ. Nér obesitas istédllet behandlas som en sjukdom
och ansvaret for obesitas inte ldggs pa individen blir attityden till personer med obesitas
mindre negativ. Detta innebir att sjukskdterskor och sjukskdterskestudenter maste borja se
obesitas som en sjukdom for att forbéttra sina attityder gentemot personer med obesitas.
Sjukskoterskestudenter och sjukskoterskor med mer erfarenhet och kunskap har visat sig ha
en béttre syn pa personer med obesitas dn de med mindre erfarenhet. For att 6ka forstaelsen
och forbéttra kunskapen hos sjukskoterskor och sjukskdterskestudenter behdvs mer forskning
inom dmnet.

Implikationer for omvardnad

Om sjukskoterskor och sjukskdterskestudenter har en negativ uppfattning om personer med
obesitas kan kvaliteten pa omvardnaden péverkas, men det blir 4ven en fokusforflyttning fran
det som ér relevant, det vill sdga en god vérd for alla oberoende av vem du dr. Genom att
beskriva sjukskoterskor och sjukskoterskestudenters uppfattningar och de faktorer som
paverkar uppfattningarna kan strategier och arbetssétt utarbetas som bidrar till ett béttre
omvardnadsarbete vilket i1 slutindan gynnar bade sjukskdterskor, sjukskoterskestudenter och
framforallt patienten. Véart resultat visar bland annat pa att en 6kad kunskap leder till battre
attityder, och dérfor skulle ett kunskapslyft om obesitas inom véarden vara relevant, framforallt
kring de ménga orsakerna till obesitas. Det &r &ven viktigt att i sjukskoterskeutbildningen
informera om obesitas som sjukdom och orsakerna till obesitas, for att sékerstélla att attityderna
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inte blir mer negativa nar de kommer ut i arbetslivet. Vért resultat i kombination med var
bakgrund visar dven ett potentiellt forbattringsarbete i1 att sjukskoterskan ska ge en god
omvéardnad, oavsett personliga dsikter gentemot patienten.

Behovet av mer forskning

Det behovs mer kvalitativ forskning kring sjukskoterskor och sjukskoterskestudenters
uppfattning om personer med obesitas for att skapa en djupare forstaelse och béttre vard.
Sjukskoterskestudenter har visat sig ha en mer positiv uppfattning om personer med obesitas
medan sjukskoterskor tenderar att ha en mer negativ uppfattning vilket ar motsagelsefullt till
vért resultat som visar att dkad arbetserfarenhet och kunskap generellt sett ger en battre
uppfattning. Vidare forskning behovs for att Oka forstdelsen och kunskapen, samt
hur studenternas positiva attityd inte ska forsvinner nir de bdrjar arbeta. Det behdvs dven mer
forskning kring varfor sjukskoterskor har de attityder som de har. Arbetsmiljons har betydelse
for attityden till personer med obesitas. Rétt arbetsredskap och patientrelaterade tillbehor kan
ha betydelse och det behovs det mer forskning om hur brist pa resurser paverkar personalens
attityder till personer med obesitas.
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